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  A Tegafur suppository of 750 mg was ad！ninistered daily to 20 patients with bladder
tumors， whose ages ranged from 43 to 84 years （average age 63．7）． Histol．ogical study
revealed transitio4al cell papilloma in 6 cases， transitional cell carcinoma in 12 cases， squa－
mpu．．＄ ¢el； c．ar．cinQn a in 1．ca． s．e arid rn．a．Jignant turn．or with extensive necrosis in 1 case． The
result．Of田．staginlg ahd grad三hg．was as followli三．8 caSes of pTa，5 cases of pTi，9 cases of
pT2， 1 case of pT3a， 2 cases pf pT3b and 1 case of T4； and， 6 cases of GO， 6 cases of Gl，
5 cases of G2， 2 cases of G3 and 1 case of unknown grade．
  According to Saitoh and K．oyama’s criteria， no cases showed complete response （O％），
5cas’??pa；tial response （25％）， 3 ．cases，minor ’response （15％）， 10ceses no chqnge （50％）and
2 cases progressive disease， making the total effective rate 25．0％．
  Some side effects were observed in 6 of the cases （30％）： General malaise in 4 cases （20
％）， loss 6f appetite in 3 cases （15％）， diarrhea in 1 case （5％）， edema in 1 case （5％）， anemia
in 2 cas¢s （10％）， an elevation ofboth GOT and GPT in 1 case （5％） apd thrombocytopenia
in 1 case （5％o ）1 A recovery from these side effects was achieved after discontinuing the use
of Tegafur suppositories．
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transitional cell papilloma 6例， transitional cell
carcinoma 12例， squamous cell carcinoma 1例
およびmalignant tumor with extensive necrosis
1例であった．腫瘍浸潤度分類は，膀胱癌取扱い規
約9）によれば，pTa 8例， pT 15例， pT23例，
pT3a 1例， pT3b 2例およびT41例であった．ま
た腫瘍悪性度分類は，膀胱癌取扱い規約によればGO
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  Table 2． Tegafur坐剤投与量と治療効果
971
暁，）星投瀞囎量 腫麗（cm×cm）． A一。間P－R部位S・J症例
                        効果投与前 投与後（週）  期間効果
1 750
2 1500
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蔽（与mg）量投滞総欝  腫瘍径（cm×cm）             A－C間
投与前 投与後（週）
P－R部位別症例
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Table 3． Tegafur坐剤投与による副作用










































































No． of cases No． of cases
eligible evaluable
         ResponseCR PR MR NC PD         rate









































































 結果，CRO例（O％）， PR．5例（25。O％）， MR3



























































































































 1．膀胱腫瘍20例（TaNxMo 8例， TINxMo 5例，
T2NxMo 3例， T3aNxMo 1例， T3bN2Mo 1例，
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